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Geachte Ls,

Actal, het Adviescollege toetsing regeldruk, heeft tot taak om te adviseren op welke wijze de
regeldruk voor bedrijven, voor burgers, en voor beroepsbeoefenaren in de zorg, onderwijs,
veiligheid en sociale zekerheid, kan worden verminderd. Onze adviezen zijn in de regel gericht
op de regering en de Staten-Generaal, omdat zij verantwoordelijk zijn voor de wet- en
regelgeving in Nederland. In de zorg komen wij echter ook situaties tegen waarin private
partijen elkaar bureaucratische verplichtingen opleggen, zonder dat direct duidelijk is of deze
verplichtingen nodig zijn en zonder dat deze hun grondslag vinden in een wettelijke regeling.

Naar aanleiding van de brief van de Verkenners extramurale farmaceutische zorg aan de
minister van VWS (dd. 28 februari 2013) hebben wij het signaal onderzocht dat “het — op
zichzelf goede en gewaardeerde — preferentiebeleid voor farmaceutische zorg, enkele
ongewenste en onnodige bureaucratische bijwerkingen tot gevolg heeft”. Dit onderzoek was
gericht op beantwoording van de vraag of en in hoeverre dit signaal correct is, en of er ook
minder belastende manieren zijn om de doelstellingen van het preferentiebeleid te
verwezenlijken.

Ons onderzoek laat zien dat het signaal van de farmaceutisch zorgverleners op zich wel
begrijpelijk is. Het laat echter tevens zien dat de veldpartijen in deze inmiddels geliberaliseerde
markt primair zelf aan zet zijn om praktische afspraken over het terugdringen van de ervaren
bureaucratie en complexiteit te maken. Dergelijke afspraken zijn ook in het belang van de
continuiteit van de goede dienstverlening aan de klanten van de zorgverleners. Het onderzoek
heeft enkele mogelijkheden inzichtelijk gemaakt om de bureaucratie en complexiteit te
verminderen. Wij willen u met deze brief over die mogelijkheden informeren, in de hoop dat
deze suggesties uw inspanningen verder ondersteunen en helpen.

Uit ons verkennend onderzoek zijn de volgende mogelijkheden naar voren gekomen om
bureaucratie en complexiteit te verminderen. In de gesprekken tussen met name
zorgverzekeraars en apothekers kunnen partijen mogelijk:
- een vergoeding afspreken voor (extra) administratieve handelingen die een apotheker
als gevolg van het preferentiebeleid moet uitvoeren;
- geneesmiddelen voor meerdere jaren aanwijzen als preferent;
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- apothekers meer ruimte te bieden om zelfstandig te switchen, bijvoorbeeld als de
leveringszekerheid niet binnen een aantal dagen kan worden gegarandeerd;

- geneesmiddelen (eventueel tijdelijk!) uit preferentie halen als de prijs van diverse
leveranciers is gestabiliseerd waardoor apothekers — mogelijk binnen een bandbreedte
— kunnen kiezen uit een groep alternatieven.

Mocht u daar prijs opstellen, dan zijn wij uiteraard graag bereid om een nadere toelichting te
geven op deze aanbevelingen en de bijbehorende bevindingen. Wij onderkennen daarbij
volledig dat de verantwoordelijkheid voor de uitvoering van het preferentiebeleid ligt bij private
(veld)partijen. Deze brief is dan ook gericht aan u als deelnemer aan het bestuurlijk overleg.
Een afschrift van de brief is ter informatie verzonden aan de minister van Volksgezondheid,
Welzijn en Sport.

Hoogachtend,
J. ten Hoopen R.W. van Zijp
Voorzitter Secretaris
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